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1． 小唾液腺由来の基底細胞腺腫の 1例
吉村周作，伏見一章（東千葉メディカルセンター），山本亞有
美（千大・麻酔科），齋藤謙悟，椎葉正史（千大）
【緒言】唾液腺腫瘍の80－90％は耳下腺と顎下腺に由来し，小
唾液腺由来のものは比較的まれである。今回，われわれは口
蓋部に発生した基底細胞腺腫の 1例を経験したので報告する。
【症例の概要】症例は70歳女性。左側口蓋部分に無痛性の腫瘤
を自覚するも放置していたが，増大の傾向を認めたため，精
査加療目的にて当科を紹介され受診した。左側口蓋部に弾性
硬な20㎜大の腫瘤を認めた。CT画像にて，左側口蓋部に境
界明瞭な20×17㎜の腫瘤を認めた。MRI画像にて，左口蓋部
にT1強調像で低信号，T2強調像で高信号の腫瘤を認めた。
臨床診断として唾液腺腫瘍が疑われた。全身麻酔下にて腫瘍
摘出術を行った。病変と周囲組織との境界は明瞭で容易に一
塊として摘出された。病理組織学的検査にて，基底細胞腺腫
の診断を得た。術後経過良好，再発所見も認めていない。【結
語】口蓋小唾液腺に発生した基底細胞腺腫を経験したので報
告した。
2． 口腔底部に発症したリンパ上皮性嚢胞の 1例
山本淳一郎，林　幸雄（成田赤十字）
リンパ上皮性嚢胞とは病理組織学的に嚢胞上皮下にリンパ濾
胞の形成を特徴とする疾患であり，頚部に生じる側頚嚢胞や
鰓嚢胞と呼ばれる疾患と同様の組織像を呈している。今回，
我々は口腔底部に発症したリンパ上皮性嚢胞を経験したので，
若干の文献的考察を加えて，その概要を報告する。【患者】69
歳女性。【初診】2018年 8月初旬。【主訴】以前より左側口腔
底部の腫脹を自覚していた。最近になり増大傾向を示し始め
たために近歯科医院を受診したところ，当科を紹介されて受
診した。【現症】口腔底部，舌小帯やや左側の位置にφ10㎜
程度の小腫瘤を認めた。腫瘤は弾性軟で境界明瞭，可動性を
有し，粘膜色～やや黄白色を呈していた。接触痛・圧痛など
の為害症状はなく，臨床所見上では硬固物などは触知できな
かった。【臨床診断】口腔底部良性腫瘍。【処置】2019年 7月
下旬，外来局所麻酔下にて口腔底部の腫瘍切除術を施行した。
【病理組織診断】リンパ上皮性嚢胞。【経過】現在までのとこ
ろ，再発等の所見は認められていない。
3． 上顎に発生した骨芽細胞腫の 1例
鶴見　誠，石毛俊作，須藤直樹，小池亜弥，鈴木理絵，小河
原克訓，高橋喜久雄（船橋中央）
【緒言】骨芽細胞腫は骨芽細胞の増生と類骨様組織の形成を
特徴とし，全身に発生する骨腫瘍の約 1％に見られる稀な疾
患である。本腫瘍は局所侵襲性や再発傾向から2013年WHO
分類で良悪性中間型腫瘍に分類された。今回，我々は上顎骨
に生じた骨芽細胞腫の 1例を経験したので報告する。【症例】
患者 : 18歳女性。【既往歴】脊柱側弯症，てんかん。【現病歴】
約 5年前より上顎前歯部唇側歯肉の膨隆を認め，近医にて生
検を行い線維性異形成症と診断され，加療目的にて当科へ紹
介された。【口腔内所見】右側上顎 3番 4番唇側歯肉に大豆大，
無痛性で骨様硬の腫脹を認めた。【画像所見】CT画像におい
て右側上顎唇側に，境界明瞭な10× 7× 7㎜大の歯根とは連
続性のない不透過像を認めた。【臨床診断】右側上顎骨腫瘍。
【処置及び経過】全身麻酔下にて腫瘍摘出術を施行した。当該
部歯肉を切開剥離し，腫瘍上部の菲薄な皮質骨を除去して腫
瘍を明示した。腫瘍と周囲骨との境界はやや不明瞭であり，
腫瘍摘出後，周囲骨を一層ラウンドバーにて削除した。【確定
診断】骨芽細胞腫。【考察】骨芽細胞腫は他の骨形成疾患との
鑑別が比較的困難で，確定診断には臨床所見，画像所見，病
理組織学的所見を総合的に判断する必要があると考えられる。
本症例も最終的には臨床所見と病理組織学的所見を総合して
診断した。また，再発の報告もみられ，予後についても慎重
に経過観察する必要があると考えられる。
4． 下顎臼歯部歯肉に発生した骨形成性エプーリスの 1例
戸枝百合子，山野由紀男，武内　新（千葉労災），鵜澤一弘，
丹沢秀樹（千大）
患者は54歳男性，左側下顎歯肉腫瘤の精査目的に当科を紹介
受診した。腫瘤は潰瘍を伴う有茎性分葉状で，画像所見にて
腫瘤内部に石灰化物を認めた。生検にて線維性エプーリスと
診断され，切除後は病理組織学的に骨形成性エプーリスの診
断を得た。過去にエプーリスの臨床診断で，病理組織学的に
悪性腫瘍と診断された症例が複数報告されている。臨床的に
腫瘍性疾患を否定できない場合には，生検が重要と考えられ
た。
5． 8本の埋伏過剰歯を認めた 1例
大和地正信（済生会習志野），坂本洋右，椎葉正史（千大）
【緒言】過剰歯の発現頻度は約 1％と特に低くはないが，一個
体に 3本以上有する症例は，まれである。 8本の埋伏過剰歯
を有する 1例についてその概要を報告する。【症例】患者 : 13
歳男児。【主訴】多数の埋伏歯の存在。【初診】2019年 8月。【既
往歴】特記事項なし。【現病歴】2019年 8月，乳歯のう蝕治療
を目的に近歯科を受診した。パノラマX線写真にて多数の埋
伏歯様のX線不透過像を指摘され，当科を紹介され受診した。
両親，同胞（兄）ともに過剰歯や骨格異常，骨腫や軟部組織
腫瘍を指摘されたことはなかった。【現症】頭部および胸部単
純X線写真では，頭蓋や鎖骨，肋骨に異常は認めなかった。
萌出歯は下顎左側第二小臼歯を除く27本と下顎左側第二乳臼
歯の晩期残存を認めた。歯間離開や歯列不正，歯槽部の膨隆
は認めなかった。【画像所見】パノラマX線写真では，両側上
下顎小臼歯部に計 8個の歯冠形成途中の歯胚様のX線不透過
像と，埋伏した下顎左側第二小臼歯を認めた。単純CTでは，
上下顎のX線不透過像は歯列の舌側および口蓋側に位置し，
永久歯の歯根に近接していた。【臨床診断】多数埋伏過剰歯。
【処置および経過】正常永久歯の歯根吸収をきたす可能性があ
るため，全身麻酔下にて埋伏過剰歯と晩期残存乳歯の抜歯術
を施行した。【病理組織学的所見】摘出した過剰歯の組織構造
は正常であった。
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6． エアフローを用いた歯科治療中に生じた広範な皮下気腫
の 1例
尾本　懸，篠塚啓二，小林秀太郎，吉野斗菜，清水　治，外
木守雄（日大），古川明彦，米原啓之（同・臨床医学講座）
【緒言】口腔領域における皮下気腫の原因は 1）エアタービン
の使用， 2）根管治療中の過酸化水素水と次亜塩素酸ナトリ
ウムによる洗浄時の発砲， 3）顎骨骨折などが挙げられる。
今回，報告の極めて少ないエアフローにより生じた広範な皮
下気腫の症例を経験したので文献的考察を加え報告する。【症
例】症例は26歳女性。頬部の腫れを主訴に来院した。来院前
日に近医歯科にて右上顎に対しエアフローにて清掃を行って
いたところ，急激な右頬部の腫脹が発現し，右頬部皮下気腫
の診断により抗生物質を処方された。しかしながら，翌日に
なっても腫脹が改善せず，咽頭痛も発現したため当科紹介来
院となった。初診時，口腔外右頬部から下顎角部に腫脹を認
め，SpO2 100％（room air），体温37.1℃，呼吸苦はなく，上
気道狭窄音は認めなかった。CTにて右側上顎洞壁前方から
両側胸鎖乳突筋までの広範囲なエアー像を確認した。全身状
態良好で，感染兆候も見られないため内服による抗生物質を
継続投与し，外来にて経過観察を行った。受診 2日後には咽
頭痛および頬部腫脹は軽減した。その後，気腫発生 2週間後
のCTにて気腫は消退した。【まとめ】本症例では抗生物質継
続により自然軽快したが，歯科治療時に発症した皮下気腫に
よる重篤症例では気道閉塞や失明などが生じる事例の報告も
ある。皮下気腫を起こさないよう十分な注意を払う必要があ
ると共に，診断にはCT撮影による波及範囲の確認は極めて
重要である。
7． 頬粘膜に発生した白色海綿状母斑の 1例
金沢春幸（さんむ医療センター），喜田晶洋，石田奈央，宮本 
勲，才藤靖弘，笠松厚志（千大）
【症例】27歳男性。【初診】2019年 2月。【主訴】頬粘膜の白色
病変。【現病歴】 1年前に頬粘膜の無痛性白色局面に気づい
た。【口腔内所見】両側頬粘膜全体が白色浮腫状に肥厚する病
変を認めた。【生検による病理所見】上皮表層は錯角化を伴う
肥厚した重層扁平上皮で，棘細胞層の著明な空胞変性認め，
基底細胞層の配列は保たれている。生検標本の遺伝子解析で
keratin4遺伝子変異を認めた。以上の所見から，白色海綿状
母斑と診断。家族内発症はない。
8． 薬剤関連顎骨壊死（MRONJ）に対する外科療法の臨床
的検討
俵藤俊暉，福本正知，越路千佳子，荻澤翔平，長谷川智則，
和久井崇大，川又　均（獨協医大）
【緒言】薬剤関連顎骨壊死（以下MRONJ）に対する治療法は，
2016年に本邦のポジションペーパーが改訂されて以降，外科
療法が保存療法よりも高い治癒率を示す報告が多数みられて
いる。今回われわれは外科療法を施行したMRONJについて
臨床的検討を行ったので，その概要を報告する。【対象およ
び方法】2008年 1月～2019年 6月に獨協医科大学病院口腔外
科でMRONJと診断された患者150例のうち，外科療法を施行
した51例（男性14例，女性37例，年齢52歳～89歳，平均年齢
73.7歳）を比較対象とし，原疾患，病期，治療法，転帰など
の項目について臨床統計学的検討を行った。【結果】原疾患別
では原発性骨粗鬆症が21例，悪性腫瘍20例，ステロイド誘発
性骨粗鬆症10例であった。stage分類は 0期が 0例， 1期が12
例， 2期が32例， 3期が 7例であった，外科的治療の内容は，
腐骨および感染骨除去，下顎辺縁切除，プレート固定などが
適用されていた。当科で外科療法を施行した51例中48例にお
いて治癒あるいは改善がみられた。一方予後不良であった 3
例は，再燃が 2例，術後プレート感染が 1例であった。【結論】
当科で施行したMRONJに対する外科療法は，良好な治療成
績を示していた。原疾患の治療状況や全身状態を考慮したう
えで，可能な限り積極的に外科療法の適用を検討するべきと
考えられた。
9． 当科における小児口腔外傷の実態調査について
須藤直樹，石毛俊作，鶴見　誠，小池亜弥，鈴木理絵，小河
原克訓，高橋喜久雄（船橋中央）
【緒言】小児における外傷の原因や病態は年齢とともに変化し
多様性を呈する。今回われわれは，当院を受診した小児外傷
の実態を把握するために臨床的調査を行ったので報告する。
【対象・方法】2000年 2月から2019年 6月において当院を受診
した15歳以下の外傷患者を対象とし，年齢，性別，受傷原因，
受傷部位，来院経路や来院までの期間や処置内容等の項目に
ついて後ろ向き研究を行った。【結果】対象患児は936人で，
年齢別では 3歳以下が51％であった。受傷原因は転倒が61％
と最も多かった。軟組織外傷を伴う症例は84％と多かったが，
それに対し歯牙損傷等の硬組織外傷を伴う症例は26％と少な
かった。軟組織外傷では口唇部損傷が，歯牙損傷では歯牙亜
脱臼が最も多かった。また受傷原因では転倒が最も多かった。
【考察】今回，受傷患児の半数は 3歳以下で，受傷原因として
転倒が61％を占めた。これはこの時期，小児が歩行を始める
時期でありながら身体機能がまだ未発達で，身長に対する頭
長の割合が大きく，バランスが保てずに転倒する機会が多い
ためと考えられた。また口唇部損傷が多い理由も，転倒時に
口唇が最も外傷を受けやすいためであると考えられた。歯牙
損傷では，歯牙破折に比べ亜脱臼が多かったが，これは小児
では顎骨や歯槽骨が成人に比較して柔軟であることが影響し
ていると考えられた。【結語】今回，約20年間に当科を受診し
た小児外傷患者について臨床統計学的観察を行ったので報告
した。
10． 診断に苦慮した顎下部類表皮嚢胞の 1例
澤井裕貴，小山知芳（深谷赤十字），中嶋　大，笠松厚志，坂
本洋右，鵜澤一弘（千大）
患者は34歳男性，右側顎下部の腫瘤の治療希望で当院形成外
科を受診。MRIにて顎下型ガマ腫の画像診断により，当科へ
紹介受診となった。臨床，画像所見より右側顎下部類皮・類
表皮嚢胞と診断し，全身麻酔下で摘出術を施行した。病理診
断は類表皮嚢胞であった。本症例のような顎下隙に発生した
類表皮嚢胞の報告例は少なく顎下型ガマ腫を疑ったが，臨床
所見だけでは判断が難しいため診断にはCT，MRIさらには
超音波検査の併用が重要である。
11． 舌内異物の 2例
皆川康之（県立佐原），坂本洋右，椎葉正史（千大）
口腔内異物症とは顎口腔領域の軟組織へ異物が迷入した状態
であり，食事や歯科治療，外傷の際に生じることが多いと言
われている。迷入した異物は無菌的ではないため，放置によ
り周囲組織に炎症を生じ，様々な機能障害を惹起する可能性
がある。特に舌内異物症の報告は少ないと言われている。今
回，われわれは舌内異物の 2例の治療の経験をしたので，若
干の文献的考察を加えて報告した。
12． 上顎前歯歯槽部に生じた基底細胞腺腫の 1例
武内　新，山野由紀男，戸枝百合子（千葉労災），鵜澤一弘（千
大）
基底細胞腺腫は良性唾液腺腫瘍に分類され，発生頻度は全唾
液腺腫瘍の 1－ 3％と低い。多くは大唾液腺に生じ，小唾液
腺に発生することは非常に稀である。今回我々は上顎前歯歯
槽部に生じた基底細胞腺腫の 1例を経験したため報告する。
患者は41歳男性。上顎歯肉の腫脹を主訴に当科紹介。全身麻
酔下に腫瘍切除術を行い，基底細胞腺腫の診断を得た。術後
経過は良好で，今後も慎重な経過観察が必要と考える。
13． 当科におけるガマ腫の臨床的検討
浅野一磨，石上享嗣，岩瀬　慶，山口敦己，鈴木崚平，田所
勇樹，渡辺　仁，秋葉雄登，須藤亜紀子，高橋香織，中田康一，
秋葉正一（旭中央）
2006年 4月から2019年 8月までの期間におけるガマ腫95症例
について臨床的検討を行った。性別・年齢別では男性25名，
女性70名と女性に多く，平均年齢は29.5歳，分類型では舌下
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環器疾患の割合は 0 ~ 3本喪失者の約1.6倍あった。また， 4
本以上喪失者の中に糖尿病の既往歴を持つ人はいなかった。
喪失の原因としては歯周疾患による抜歯が最大であった。
19． 全身管理を要したエドキサバン使用患者における歯肉重
大出血の 1例
永塚啓太郎，神津由直，笠間洋樹（君津中央），鵜澤一弘（千
大）
エドキサバンは直接作用型経口抗凝固薬の 1種であり，第Xa
因子阻害により非弁膜性心房細動，静脈血栓塞栓症に適応が
ある。ビタミンK拮抗薬と比較して出血リスクは低いとされ
ているが，同薬剤の使用患者において歯肉より大出血をきた
し，入院下での輸血および止血処置を要した症例を経験した
ので報告した。同薬剤のモニタリング方法は確立されていな
いため，出血のリスク評価および症例に応じた適切な管理が
重要と考えられた。
20． 当科における口唇裂・口蓋裂患者の臨床的検討
谷　真志，泉　さや香，上村亮太，志村美智子，矢口絵莉香，
越路千佳子，川又　均（獨協医大），越路千佳子（越路歯科医
院）
【緒言】口唇裂・口蓋裂患者の治療は，長期にわたるチームア
プローチが必要である。当科では開設以来口唇裂・口蓋裂の
手術を行っており，2015年 4月からは常勤の矯正歯科医に加
療も開始し，当院リハビリ科と連携し，鼻咽腔閉鎖機能評価，
言語治療も行っている。今回われわれは，当科における口唇
裂・口蓋裂患者の現状と推移について臨床的検討を行ったの
で報告する。【対象・方法】本発表では，1974年 4月から2019
年 8月までに獨協医科大学病院口腔外科を受診した口唇裂・
口蓋裂患者計407例について，病態，治療方法，治療成績など
を検討した。また現状と問題点を把握し今後の改善点を検討
するととともに，治療成績の客観的評価に向けた取り組みに
ついても併せて報告する。【結果】当科における口唇裂・口蓋
裂患者の裂型分類は，口唇裂80例，口蓋裂158例，口唇口蓋裂
が169例であり，性別は，男性200例，女性207例であった。口
唇裂破裂部の側性は，片側性が193例，両側性が50例であった。
顎裂部腸骨移植及び顎骨骨切りは，2016年以降は年間10例以
上実施されていた。【考察】当科が新体制となった2014年から
は，顎裂部腸骨移植および骨切りの実施数は増加傾向であっ
た。さらに近年は術後の再評価が行えるプロトコールを構築
し，鼻口唇修正や咽頭弁形成術を積極的に行うようになった。
今後はよりインテンシブなアプローチを行ない，今まで以上
に患者の満足が得られる治療を行っていきたいと考えている。
21． 顎関節ピロリン酸カルシウム結晶沈着症の 1例 : 顎関節
疾患との比較検討
常泉健太，笠松厚志，宮本　勲（千大）
ピロリン酸カルシウム結晶沈着症（CPPD）はピロリン酸カ
ルシウム結晶が関節軟骨に沈着し生じる結晶誘発性関節炎で
ある。膝に好発することが多いが，顎関節に生じることは稀
である。症例は54歳女性，右側顎関節部の腫脹の精査・加療
依頼にて当科紹介受診した。生検にてCPPDの診断を得て，
結晶沈着が頭蓋底に近接していたため，脳神経外科に対診後，
減量術を施行した。CPPDは画像検査だけでの診断は可能で
あるが，病理検査等も必要となる。
22． 小児総合病院における病棟看護師の口腔ケアに対する認識
渡邉俊英（千葉県こども）
当院における口腔ケアの現状を把握するため病棟看護師に対
しアンケート調査を行った。口腔ケアの重要性を十分に認識
し，回数も行っているにもかかわらず口腔清掃状態が改善さ
れない現実や，周囲を見ても重要視されていないように感じ
ることからモチベーションは低下，多忙な病棟業務などの環
境が口腔ケアの技術や知識の向上を妨げ結果として入院患児
の口腔清掃状態が改善しないという結果を生んでいる。勉強
会だけでなく実際に現場での口腔ケアの構築が必要である。
型が85％，処置別再発率では開窓術で28.0％，舌下腺摘出術
で 0％であった。舌下型への 1次対応として開窓術は有効で，
根治術としては舌下腺摘出術の有効性が示唆された。また再
発は処置後 1～ 8週に多かったことより，少なくとも 3か月
程度の経過観察が必要であると考えた。
14． スニチニブ投与が原因と考えられた下顎骨壊死症例の 1例
高原利和，嶋田　健，中津留　誠（千葉医療センター）
75歳男性，既往歴に腎臓癌および転移性肺腫瘍があり2019年
1月よりスニチニブ50㎎/日の投与が行われた。初診時に左
側下顎臼歯部より骨露出を認めた。BP製剤やステロイドの使
用歴はなく，抜歯既往および義歯使用歴を認めなかったが，
最終的に左側下顎臼歯部より腐骨分離を認め，病理組織学検
査で壊死骨と診断を得た。今後も骨髄炎の増悪が懸念される
ため，定期的な口腔管理と，処方医との医療連携が重要と考
える。
15． 口唇に発生した木村病の 1例
嶋津早織，喜田晶洋，坂本洋右（千大）
症例は44歳男性，右側上唇の腫脹を主訴に当科を紹介受診さ
れた。造影MRIではT2強調画像にて高信号域を認めた。ま
た右側顎下部にリンパ節の腫大が認められ，唾液腺腫瘍と悪
性リンパ腫の臨床診断の下，術中迅速全切除生検術およびリ
ンパ節摘出術を施行した。最終的に木村病と診断した。口唇
に発生した木村病は自験例含め本邦で 3例と稀であり，確定
診断には臨床検査所見，画像所見，病理組織学的所見により
判断する必要があった。
16． 舌がん治療後20年以上を経て頭頸部がんが多発した 1例
嶋田　健，高原利和，中津留　誠（千葉医療センター）
【緒言】口腔がんは治療後 5年間再発がなければ一応治癒と
みなされ，それ以降の長期の経過観察することはだんだんと
減っている場合が多いと思われる。一方で長期間経過後の再
発の報告も散見される。今回我々は，最初の口腔がん治療よ
り28年以上経ってから，頭頸部がんが多発した症例を経験し
たので報告する。【症例】78歳男性。右側顎下部の疼痛と腫脹。
【既往歴および現病歴】48歳，舌がん。他施設にて小線源療法
と数度の切除術を行い，いったんCRと判断され終診となっ
た。76歳時に右側頬粘膜がんのため切除手術，77歳時に口底
がんのため切除手術をそれぞれ行い，経過観察していた。【処
置及び経過】口腔がんの頸部リンパ節転移の診断のもと，頸
部郭清術を行った。病理組織像は頬粘膜がんや口底がんと同
じ高分化型扁平上皮癌であり，いずれかのがんの転移が考え
られた。【結語】口腔がんの治療成績が向上する一方で，ます
ます高齢化社会となっている現在において，口腔がんがいっ
たんCRと判断され治療後充分な経過観察を行っていても，
悪性腫瘍を発症する症例に遭遇する機会は今後増えていくこ
とと思われた。
17． 乳歯自然脱落が契機となり発見された低フォスファター
ゼ症の 1例
渡邉俊英（千葉県こども）
【症例】 4歳 9か月男児。【主訴】下顎乳前歯の早期脱落。両
側橈骨，尺骨の遠位端の骨吸収像を認めた。その他全身の骨
に病的所見なし。血清ALPの低下，PLP，尿中PEAの上昇
を認めた。遺伝子検査にてc.1559delTの欠失。【診断】低フォ
スファターゼ症小児型。代謝科にて酵素補充療法施行下に下
顎BAAB喪失に対し小児義歯装着，定期的な口腔衛生指導を
行っている。早期発見がQOLの向上，生命予後にもつながる
ため，歯科医師の役割は重要である。
18． 開業医に30年通院している人の歯の喪失について
大木保秀（旭町歯科）
50症例30年間の平均喪失本数は0.102本／人・年。男女差はあ
るようで男性の喪失本数が多かった。30年で 1本も歯を失わ
なかった人は21名（42％），1 ~ 3本喪失者17名（34％）， 4本
以上の喪失者は12名（24％）。既往歴では 4本以上喪失者の循
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26． 当科における口腔への転移性腫瘍の臨床的検討
在原　瑛，福嶋玲雄，中嶋　大（千大）
最近25年間に当科で加療した口腔領域への転移性腫瘍につい
て検討を行った。口腔悪性腫瘍のうち転移性腫瘍の割合は
0.8％であった。平均年齢は68.3歳で性別は男性が 7割を占め
た。原発部位は肺，大腸が多く組織型では腺癌，転移部位は
下顎骨に多く認めた。原発病巣の診断から口腔病変発見まで
の平均は 9カ月であり，半数は原発巣に先立ち口腔病変が発
見されていた。 1年以上生存率は55％と本邦報告例と比較し
良好であった。
27． 口底部に生じたリンパ上皮性嚢胞の 1例について
肥後盛洋，石田　翔，花澤康雄（千葉メディカルセンター）
今回我々は41歳女性の口底部に発生したリンパ上皮性嚢胞の
治療を経験したので若干の文献的考察を加えて報告した。臨
床診断は良性腫瘍などとされることが多く診断が困難であり，
切除物のリンパ濾胞といった特徴的な病理組織学的所見によ
り確定診断となった。自験例ではMR検査により良性腫瘍以
外に粘稠性内容液を含む嚢胞性疾患も臨床診断として考えら
れたため，MR検査が診断の正確性の手助けになる可能性が
示唆された。
28． 当科における初発悪性リンパ腫の統計 : FDG-PET画像診
断の検証・診断方法について
丹沢藍加，齋藤智昭，伊豫田　学（千大）
悪性リンパ腫とはリンパ球が増殖して腫瘤形成をきたす悪性
腫瘍である。当科における初発悪性リンパ腫の症例を本邦症
例と併せて年齢，性別，初発部位，臨床所見，臨床病期，病
理組織学的分類について検討した。さらにPET-CT画像診断
におけるSUVmax値を悪性リンパ腫と唾液腺腫瘍，扁平上皮
癌で比較するとSUVmax値のみでの診断は難しく，病理組織
学的検査によって確定診断を行うことが重要である。
29． 当科のクリニカルインディケーター悪性腫瘍症例の増加
など地域における当科の位置付けの変化
田中　希，才藤靖弘，坂本洋右（千大）
2009年から2018年までの10年間に当科を受診した口腔悪性腫
瘍一次症例632例について，紹介元医療機関や地域別患者数，
治療方法， 5年生存率について調査した。紹介は当科関連病
院からの紹介が毎年半数以上を占め，次いで一般歯科医院で
あった。地域別では千葉地区が最も多かった。今後患者数の
増加が予想され，当科として対策が必要となる。
30． 当科における薬剤関連顎骨壊死（MRONJ）症例の臨床
統計
時村真理，才藤靖弘，中嶋　大（千大）
当科過去10年間に受診したMRONJ症例113例について検討し
た。60歳以上の女性，下顎臼歯部に多く発症していた。発症
誘因は抜歯以外のものが半数近くあった。ステロイド併用経
口BP製剤投与症例，デノスマブ投与症例，血管新生阻害薬
投与症例で重症例がみられた。治療方法は全身状態を考慮し
て選択され，外科療法を施行した症例の80％で改善が認めら
れた。増悪例に対し高気圧酸素療法を施行し84％で改善が認
められた。
31． 当科10年間における口腔扁平上皮癌頸部リンパ節転移に
対する画像検査（CT，PET/CT）診断能の検討
福原仙也，馬場隆緒，小池一幸（千大）
過去10年間に当科を受診した口腔扁平上皮癌患者517例中，頸
部郭清術を施行した結果，術後病理組織診にて頸部リンパ節
転移陽性と診断された110例を対象とし，術前CT及びPET/
CTの診断能について検討を行った。結果は，頸部リンパ節
転移に対する術前CTの検出能は65％，PET/CTにおける
SUV値のcut off値は3.6で感度・特異度・正診率は，それぞれ
84％・85％・89％であった。リンパ節径に関しては，10㎜未
満の微小転移について画像検査での術前診断は困難であった。
23． 当科における「口腔機能低下症」の取り組み
西尾可苗，石井純香，長谷川真実（館山），齋藤智昭，福嶋玲
雄，丹沢秀樹（千大）
【緒言】口腔機能低下症は加齢だけでなく，疾患や障害など
様々な要因によって，お口の機能が複合的に低下している疾
患であり，平成30年に診療報酬改定により算定されるように
なった。機能回復を目的とした包括的な取り組みが必要であ
る。そこで今回，当科での「口腔機能低下症」の取り組みと，
改善の見られた代表例 4症例について報告する。【対象】平成
30年 4月 1日から令和元年 7月までの 1年 3か月間に当科を
受診し，口腔機能低下症の診断名がついた外来患者16名。【方
法】①口腔衛生状態不良②口腔乾燥③咬合力低下④舌口唇運
動機能低下⑤低舌圧⑥咀嚼機能低下⑦嚥下機能低下の項目の
うち 3項以上該当するものを口腔機能低下症と診断した。全
身疾患の知識，補綴の技術，摂食嚥下リハビリテーションと
いった機能回復を目的とした包括的な取り組みを行った。ま
た，地域でのオーラルフレイル予防のための啓発活動も行っ
ている。【結果】16症例中14症例に機能の改善が認められた。
【まとめ】口腔機能低下症の診断のもと包括的アプローチによ
り機能回復しオーラルフレイルを予防することができること
が示唆された。またQOLを向上させることにより，健康長寿
に寄与できるものと考えられた。要介護など不利益な状態に
なるまでの時間をのばせることも利点の一つであると考えら
れた。地域への啓発も重要であると考えられた。
24． 千葉大学医学部附属病院における入院患者の口腔機能に
関する退院時患者アンケート調査
福嶋玲雄，小池一幸，伊豫田　学，笠松厚志，坂本洋右（千
大），中嶋　大，鵜澤一弘，丹沢秀樹（千大院），椎葉正史（千
大・臨床腫瘍学）
【目的】周術期口腔ケアをはじめとした口腔機能管理有用性に
ついての認識は，医師歯科医師に対して広まってきているが，
患者の抱えている口腔症状は適切に把握されておらず，歯科
受診に繋がっていないのが現状である。今回，千葉大学医学
部附属病院における退院患者の口腔機能に関する需要と歯科
医療の提供実態について調査を行ったので報告する。尚，本
調査は日本口腔科学会学術委員会の事業の一環として行った。
【方法】2018年 1月 1日から 1月31日の 1か月間に千葉大学医
学部附属病院から退院した成人患者460人を対象に質問紙法に
より実施した。【結果】本研究に同意を得られた患者152人か
ら回答を得たところ，口腔内に何らかの症状を自覚している
入院患者の割合は72.2％であり，その症状として口腔乾燥が
最も多かった（16.2％）。入院中に口腔内症状が改善した患者
はわずか7.9％であり，悪化を訴えた患者は3.9％であった。か
かりつけ歯科医院で定期健診を受けている患者は70歳未満で
36.6％，70歳以上で52.5％であった。口腔状態が改善すれば希
望の食事形態が叶えられると考えている患者は61.2％であっ
た。【考察】医科歯科連携は未だ不十分であり，患者の希望を
汲み取れていない現状が明らかとなった。今後の課題として
医科歯科連携推進を向上させ患者の要望に応えられるような
体制を整えることが重要であると考えられた。
25． 手術リスク評価法E-PASSによる肝胆膵外科術後合併症
リスク評価と周術期口腔機能管理
松田　久，喜田晶洋，笠松厚志（千大）
2018年 4月から2019年 3月までに当院肝胆膵外科にて手術を
施行した患者264名を対象にE-PASSを応用して，術後合併症
に対する術期口腔管理の有用性について分析を行った。ROC
曲線にて算出したカットオフ値で定義された術後合併症ハイ
リスク患者では，周術期口腔管理の介入による，術後合併症
発症率の低下を認めた。術後合併症ハイリスク患者に対して
重点的に周術期口腔管理を行うことで，限られた医療資源を
有効に使うことが可能と考えられた。
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35． 口腔癌における脂肪酸合成酵素DAGLAの分子生物学的
機能の解明と制御・治療薬の同定
加瀬裕太郎，笠松厚志，伊豫田　学，鵜澤一弘，丹沢秀樹（千
大院）
Diacylglycerol lipase alpha（DAGLA）は脂肪酸合成酵素で
ある。本研究では口腔扁平上皮癌（OSCC）におけるDAGLA
が分子機構に与える影響を分子生物学的解析により解明す
ることを目的とした。OSCCの進展にはDAGLA-p21経路が
指標として有用であることが想定され，同定した阻害薬は，
DAGLA-p21経路を抑制し細胞周期を制御する新規治療薬と
なりうることが示唆された。
36． Nucleolar and spindle-associated protein 1 （NUSAP1）
の過剰発現が口腔扁平上皮癌（OSCC）の増殖に及ぼす影響
の解析と新規治療の検討
大島早智，中嶋　大，鵜澤一弘，丹沢秀樹（千大院）
NUSAP1は有糸分裂調節因子であり，細胞分裂に不可欠であ
るとされる。NUSAP1がOSCCに与える影響を分子生物学的
解析により解明することを目的とし，OSCC由来細胞株 9種，
臨床検体70例におけるNUSAP1の発現状況を分析し，統計学
的に評価した。また，発現抑制株での増殖能とパクリタキセ
ルの抗腫瘍効果を検証した。NUSAP1の発現はOSCCにおい
て有意に亢進しており，その発現抑制が腫瘍増殖の抑制およ
びPTXによる抗腫瘍効果の増強につながることが強く示唆さ
れた。
32． 8歳児に生じた白色海綿状母斑と考えている症例について
石田　翔，肥後盛洋，花澤康雄（千葉メディカルセンター）
白色海綿状母斑は粘膜に白色の病変を生じる稀な病変で遺伝
性疾患と考えられている。患者は 8歳女児，近歯科医院にて
頬粘膜の白色変化を指摘され2018年 4月当科を紹介受診。初
診時，両側頬粘膜に無痛性で浮腫状の白色病変を認めた。生
検の病理組織学的所見で有棘細胞に空胞変性を認め白色海綿
状母斑の疑いの診断であった。妹の頬粘膜にも同様の白色病
変を認め，家族性に出現を疑う症状であった。現在まで経過
観察中である。
33． 口腔癌における上皮増殖因子受容体の調節因子FBLIM
の解析
小松万理，小池一幸，戸枝百合子，鵜澤一弘，丹沢秀樹（千
大院）
フィラミン結合LIMタンパク質 1（FBLIM1）は炎症反応の
調節に関連する。免疫組織化学染色にて口腔癌組織で有意に
発現亢進し，原発腫瘍の大きさや血管浸潤と相関した。治療
候補薬である抗血小板薬のクロピドグレルで処理すると，増
殖能，遊走能，浸潤能が減弱した。クロピドグレルは上皮
成長因子受容体（EGFR）とFBLIM1の発現を低下させた。
EGFRシグナル伝達の活性化を阻害するためにクロピドグレ
ルを使用することで，FBLIM1は治療標的となりうる。
34． LPCAT1: 血小板活性化因子を介した口腔癌制御機構
安藤壽晃，笠松厚志，鵜澤一弘，丹沢秀樹（千大院）
LPCAT1はリン脂質代謝，特にリゾホスファチジルコリンの
ホスファチジルコリンへの変換において重要であるとされて
いるが，口腔扁平上皮癌（OSCC）においてその働きは解明
されていない。OSCCにおけるLPCAT1の影響を分子生物学
的解析により解明した。OSCCの予後不良因子および治療標
的としての検討を目的とし，LPCAT1がPAF経路を介する
ことで，OSCCの進展に寄与している可能性を示唆した。
